At the of this session, the students are expected to; في هذه الدورة ، من المتوقع ان الطلاب ؛ 
1- Distinguish between sex and gender. 1 -- التمييز بين الجنس ونوع الجنس. 
2- Identify the gender issues and its interpretation. 
 2 -- التعرف على قضايا المساواة بين الجنسين وتفسيرها.
3- Discuss assumptions using biological determinists to explain gender behavior. 3 -- الافتراضات مناقشة باستخدام الحتمية البيولوجية لتفسير السلوك بين الجنسين.
4- Recognize some facts about gender. 4 -- التعرف على بعض الحقائق عن الجنسين.
5- Describe gender equality and discrimination. 5 -- وصف المساواة بين الجنسين والتمييز.
6- Assess the relationship between gender and nursing. 
6 -- تقييم العلاقة بين الجنسين والتمريض.

Introduction;
Understanding of gender issues in health is important to nursing because are powerful gendered symbol in their profession. Gender in any culture attributes meaning to nursing through complex process. Different images of nursing and nurses are available in the media which affect how nurses negotiate their identities and their professional act to provide care, support, promote, maintain and restore health. However, some individuals attempt to use these images to devalue and degrade what nurses do by gendered process. Therefore, it is very essential for the newly enrolled student nurses and novice nurses to distinguish between sex and gender and understand how gender issues are linked to nursing in order to be alert for inequalities and develop strategies for change.

مقدمة ؛ 
فهم قضايا الجنسين في مجال الصحة المهم التمريض لأن رمز قوي النوع الاجتماعي في مهنتهم. بين الجنسين في أي معنى لثقافة سمات التمريض من خلال عملية معقدة. صور مختلفة للتمريض والممرضات تتوفر في وسائل الإعلام التي تؤثر على كيفية التفاوض الممرضات هوياتهم وتصرفاتهم المهنية لتوفير الرعاية والدعم ، وتعزيز وصيانة واستعادة الصحة. ومع ذلك ، بعض الأفراد محاولة لاستخدام هذه الصور لخفض قيمة ما تتحلل والممرضات القيام به من خلال عملية الجنسانية. ولذلك ، فمن الضروري جدا للطالب المسجلين حديثا الممرضات والممرضين المبتدئين للتمييز بين الجنس ونوع الجنس وفهم كيفية ارتباط قضايا المساواة بين الجنسين في التمريض من أجل أن تكون حالة تأهب تحسبا لعدم المساواة ، ووضع استراتيجيات للتغيير. 

Definitions ;التعاريف 
The difference between sex and gender is that sex is the biological differences between male or female, while gender is predominantly concerned with the psychological, social and cultural differences between men and women.
لفرق بين الجنس ونوع الجنس هو أن الجنس هو الاختلافات البيولوجية بين ذكر أو أنثى ، في حين تشعر في الغالب بين الجنسين مع الفروق النفسية والاجتماعية والثقافية بين الرجل والمرأة.

What are the gender issues? ما هي قضايا المساواة بين الجنسين؟ 
Gender issues are related the relationship between women and men, their roles, privileges, status and positions. These issues arise from inequalities and discrimination between people purely on the basis of their being female or male.
Aim of distinguishing between concept of sex and gender;
ترتبط القضايا المتعلقة بنوع الجنس والعلاقة بين الرجل والمرأة ، وأدوارها ، مركز وامتيازات ومناصب. هذه القضايا تنشأ من عدم المساواة والتمييز بين الناس على أساس محض من أنثى أو ذكر وجودهم. 
الهدف من التمييز بين مفهوم الجنس ونوع الجنس ؛ 
1. The separation between both concepts is important to confirm that gender differences are not deriving automatically from differences in biological sex. 
1. الفصل بين هذين المفهومين المهم هو تأكيد أن الاختلافات بين الجنسين ليست مستمدة تلقائيا من الاختلافات في الجنس البيولوجي. 
· Because, the labeling of an individual as male or female occurs at birth& the individuals’ sense of being male or female follows through socialization process into acceptable behavior such as masculinity for male & femininity for female.
· • وبسبب وصفها للفرد كما ذكر أو أنثى يحدث في تاريخ وشعور الأفراد من كونها ذكرا أو أنثى يلي من خلال عملية التنشئة الاجتماعية في السلوك المقبول مثل الذكورة والأنوثة للذكر لأنثى. 
· Masculinity and femininity are cultural codes for gender that shape our sense of our identity.
• الذكورة والأنوثة هي الرموز الثقافية للمساواة بين الجنسين التي تشكل شعورنا هويتنا. 
· Gender shapes the way in which we relate to each other and affect the structure of the social systems of any culture.
• الجنس الأشكال الطريقة التي نتعامل بها مع بعضنا البعض وتؤثر على بنية النظم الاجتماعية في أي ثقافة. 

Seven facts about gender; سبع حقائق عن الجنس ؛
1. Social construct; gender is constructed differently in different cultures and varying according to class, ethnicity and age.
1. اجتماعيا ؛ هي التي شيدت بشكل مختلف بين الجنسين في مختلف الثقافات ومتفاوتة حسب العرق والطبقة والسن.
2. Binary category; gender is linked to binary categorization of male or female. Therefore. It limits recognition, acknowledgement of men or women and similarity between both. At the same time, it clarifies the importance of the relational aspects of gender.
2. ويرتبط النوع الاجتماعي لتصنيف ثنائي من ذكر أو أنثى ؛ ثنائي الفئة. لذلك. انها حدود الاعتراف ، والاعتراف من الرجال او النساء والتشابه بين كليهما. وفي الوقت نفسه ، ويوضح أهمية الجوانب العلائقية من الجنسين.
3. Relational; stereotypical assumptions about male & female affect the relationship through comparison, inclusion and exclusion.
3. العلائقية ، والافتراضات النمطية عن ذكر وأنثى تؤثر على العلاقة من خلال إدراج والمقارنة بينها والاستبعاد. 
· Example   1; men are stronger than women; women are weaker than men ( highlights men’s control and power)
• مثال 1 ؛ الرجل أقوى من المرأة ، والمرأة أضعف من الرجل (يسلط الضوء على سيطرة الرجل والطاقة) 
· Example  2; nurses are sensitive women; hence, they are not strategic ( highlights nurses being soft and so, need men to guide and protect them).
• مثال 2 ؛ الممرضات هم من النساء الحساسة ، وبالتالي ، فهي ليست استراتيجية (يسلط الضوء على الممرضات باللين وهكذا ، تحتاج إلى دليل الرجال وحمايتهم).
4. Inequality of power; recognition of feminine side of women places them in a subordination position and recognition of men’s masculinity places them superior over women.
4. عدم المساواة في السلطة ، والاعتراف من الجانب الأنثوي للمرأة يضعهم في موقف التبعية والاعتراف للرجولة الرجال يضعهم متفوقة على النساء.
5. Linking concept; gender is an integral aspect of social structure and activities which means that it is an integral to understanding of organization, health and health care.
5. ربط مفهوم ؛ بين الجنسين جزء لا يتجزأ من البنية الاجتماعية والأنشطة مما يعني أنه يشكل جزءا لا يتجزأ من فهم الصحة والتنظيم والرعاية الصحية. 
6. Embodied gender; despite the inherently culture, the embodied gender is seen in many fields as in healthcare and education through bureaucracy, segregation, superiority, power and control of men over women.
6. المتجسدة بين الجنسين ، وبالرغم من ثقافة في حد ذاتها ، وينظر بين الجنسين المنصوص عليها في العديد من المجالات كما هو الحال في الرعاية الصحية والتعليم من خلال والبيروقراطية العزل والكهرباء والتفوق والسيطرة على الرجل على المرأة.
7. Gender identity; gender is linked to an individual’s construction of identity.
7. ويرتبط الجنسين لبناء الفرد في الهوية ؛ الجنس الهوية.

Assumption behind biological explanations for gender differences; افتراض وراء التفسيرات البيولوجية للفروق بين الجنسين ؛
1. The physiological, hormonal differences & the different roles in child bearing are seen as the leading to cause for psychological characteristics and to different social roles.
1. وينظر الى الفسيولوجية ، والاختلافات الهرمونية وأدوار مختلفة في الإنجاب كما يؤدي إلى سبب للالخصائص النفسية والأدوار الاجتماعية المختلفة.
· This assumption supports the superiority status of men over women and division of labour. 
• يدعم هذا الافتراض في حالة تفوق الرجل على المرأة ، وتقسيم العمل.
2. Women’s social role derived from motherhood role is used to explain women’s choice to nurture ( nurse).
2. يستخدم دور المرأة الاجتماعي المستمدة من دور الأمومة لشرح اختيار المرأة لرعاية (ممرضة).
· Yet this assumption puts male nurses in critical position when biological differences and social roles of childbearing are used.
• ولكن هذا الافتراض يضع الممرضين الذكور في موقف حرج عندما تستخدم الاختلافات البيولوجية والأدوار الاجتماعية من الإنجاب. 
3. Male physiological features such as “ masculinity”, their social role as “father” and “breadwinner” is used to stress on self-assertion, competitiveness and an ambitious search for status in employment and explain the choice of male nurses.
3. ذكر ميزات الفسيولوجية مثل "الذكورة" ، يتم استخدام دورها الاجتماعي بأنه "الأب" و "العائل" للتأكيد على تأكيد الذات ، والقدرة التنافسية ، والبحث عن طموح المركز في العمل وشرح اختيار الممرضين الذكور.
· The biological and social roles assumptions for men and women have made gendered stereotypes in nursing.
• والبيولوجية والاجتماعية الأدوار الافتراضات للرجال والنساء حققن القوالب النمطية الجنسانية في مجال التمريض. 


Gender equality and gender discrimination;
لمساواة بين الجنسين والتمييز بين الجنسين ؛  
Gender equality refers to a situation where women and men have equal conditions for realizing their full right, potential, and are able to contribute equally to political, economic, social, culture development, and to benefit equally from the results.
المساواة بين الجنسين يشير إلى الحالة التي تكون فيها النساء والرجال في ظروف متساوية لتحقيق حقهم الكامل والمحتملة ، وقادرين على المساهمة بشكل متساو على السياسية والاقتصادية ، التنمية الاجتماعية ، والثقافة ، والاستفادة بالتساوي من نتائج.
Hence, equality must not be dependent on the sexual orientation.
وبالتالي ، يجب أن المساواة لا تعتمد على التوجه الجنسي.
Basically gender equality means equality between women and men related to; أساسا المساواة بين الجنسين تعني المساواة بين المرأة والرجل فيما يتعلق ؛ 
· Employment. • العمل.
· Opportunities. • الفرص.
· Access to resources and rewards. • الحصول على الموارد والمكافآت.
· Power to influence decisions that are made within society.
• القدرة على التأثير في القرارات التي يتم اتخاذها داخل المجتمع.

Gender discrimination on the other hand refers to the unfair distribution of all means of opportunities and resources between women and men.
لتمييز بين الجنسين من ناحية أخرى يشير إلى التوزيع غير العادل للجميع وسائل الفرص والموارد بين المرأة والرجل.
Example ; male and female nurses are competing for jobs and promotions but male nurses who separate themselves from the aspects of nursing and emphasize masculine qualities get;
مثلا ؛ ذكر وأنثى الممرضات يتنافسون على الوظائف والترقيات ولكن الممرضين الذكور الذين فصل أنفسهم عن جوانب التمريض والتأكيد على الصفات الذكورية الحصول ؛
· Promotion ahead of women. • الترويج قبل النساء.
· Paid more than women nurses. • دفع أكثر من النساء الممرضات.
· Placed in specialty and administrative positions.
• يوضع في المناصب الإدارية والمتخصصة.
· Tend to have more respect when communicate with physicians, patients, and co-workers than women.
• تميل إلى أن تكون أكثر عندما يتعلق التواصل مع الأطباء والمرضى ، وزملاء العمل أكثر من النساء. 

Thus, the causes of discrimination need to be removed in order to achieve women and men equality.
وهكذا ، فإن أسباب التمييز التي يجب إزالتها من أجل تحقيق المساواة بين النساء والرجال. 

Gender and nursing ; بين الجنسين والمرضعات ؛
Gender is an issue in nursing because 90% of nurses are women who have been subordinate to the medical profession which remains dominated by men. However, men and women nurses live with sensitivities and complexities of culture assumptions about nursing and about nurses’ type of work.
بين الجنسين هو قضية في التمريض لأن 90 ٪ من الممرضين هم من النساء اللواتي تم التابعة لمهنة الطب التي لا يزال يسيطر عليها الرجال. ومع ذلك ، الرجال والنساء يعشن مع الممرضات الحساسيات والتعقيدات من الافتراضات حول نوع ثقافة التمريض وعن الممرضات من العمل.

Thus, three common assumptions are made about nurses when gender, issues are discussed; their profession, their gender and their sexuality.
 وهكذا ، يتم إجراء ثلاثة افتراضات الشائعة حول الممرضات عند الجنسين ، وتناقش القضايا ؛ مهنتهم ، ونوع الجنس وحياتهم الجنسية.

Nursing is seen as a linking concept that link gender, care and health. Individual men and women involved in their own work identity, work to find that becoming a nurse a problematic and gender stereotyping are problematic for their identities as nurses. 
وينظر التمريض كمفهوم يربط التي تصل بين الجنسين والرعاية والصحة. الأفراد من الرجال والنساء المشاركين في هويتهم العمل الخاصة ، والعمل لتجد أن تصبح ممرضة بين الجنسين والقولبة إشكالية هي إشكالية لهوياتهم والممرضات.

Nurses and nursing are inhabited by the gender nature of healthcare, because, media on health care culture has portrayed young nurses as sex object and handmaiden and ignored projection of their professional role.
ويسكن الممرضات والتمريض وفقا لطبيعة الرعاية الصحية بين الجنسين ، لأنه ، وصورت وسائل الإعلام على الثقافة والرعاية الصحية الممرضات الشابات ككائن الجنس وصيفة والإسقاط تجاهل دورها المهني.

Women in the nursing profession are less likely to fight against the masculine advantage due to the history of nursing and nurse’s role in the healthcare system. The existing view of nurses in a subordinate position only reinforcing the traditional model of doctor-nurse game.
المرأة في مهنة التمريض هم أقل عرضة للقتال ضد ميزة ذكورية نظرا إلى تاريخ التمريض ودور الممرضة في نظام الرعاية الصحية. طريقة العرض الموجودة في عدد الممرضات في وضع التبعية يعزز فقط النموذج التقليدي لعبة الطبيب والممرضة. 

Doctor-nurse game shows the societal roles and expectations of the physician as a “father” who is hard and objective in his act. It also shows the societal role and expectations of the nurse as a “wife” or a “mother” who listens and does what her husband ask her to do. This has given nurses the subordinate image where they perceive themselves as fitting a “helping” position rather than a leading position.
الطبيب والممرضة المباراة يظهر الأدوار المجتمعية وتوقعات الطبيب بأنه "الأب" الذي من الصعب وموضوعية في تصرفه. لكنه يظهر أيضا دور والتوقعات المجتمعية من الممرضة بأنها "زوجة" أو "الأم" الذي يستمع ويفعل ما يطلب منها زوجها للقيام به. لقد أعطت هذه الممرضات صورة المرؤوس حيث يعتبرون أنفسهم المناسب موقف "مساعدة" بدلا من منصب قيادي. 

History and tradition continues to play a major role in the gendered distinctions in the workplace, although nowadays many female nurses have succeeded to earn equal opportunity as male nurses and became leaders in different specialties and administration.
التاريخ والتقاليد لا تزال تلعب دورا رئيسيا في الفروق الجنسانية في مكان العمل ، على الرغم من أن نجح العديد من الممرضات في الوقت الحاضر لكسب فرصة متساوية مع ممرضين وأصبح القادة في مختلف التخصصات والإدارة.

Gendered-related issues experienced by female nurses; 
والقضايا المتصلة بالنوع الاجتماعي التي تعيشها الممرضات ؛
1. Distinction in payment, employment opportunity and position.
1. التمييز في دفع فرصة العمل ، وموقف.
2. Communication patterns with physician and patient (less respect for female nurses).
2. أنماط الاتصال مع الطبيب والمريض (أقل احترام الممرضات). 
3. Doubt about female nurses’ abilities to carry out nursing’s caring commandingly or what it is known “role strain”.
3. شكوك حول قدرات الممرضات 'للاضطلاع بشكل مشرف في رعاية التمريض أو ما يعرف" سلالة دور ". 
4. Stereotypical expectations of how nurses should look and behave. 4. التوقعات النمطية من الممرضات كيف ينبغي أن ننظر وتتصرف.
5. Discrimination based on race relation and ethnicity.
5. التمييز على أساس العرق والإثنية العلاقة.
6. Sexual harassment (verbal & physical).
6. التحرش الجنسي (اللفظي والبدني).

Conclusion;ختامآ 
The future is unknown when it comes to gendered distinctions within the nursing profession. As  more males enter this profession, these roles may change significantly. The reward of masculine qualities among nurses may shift as women continue to make advances in the work force. Hence, new generation of nurses should develop strategies to manage gendered-related issue that extracted from understanding of their culture.

المستقبل غير معروف عندما يتعلق الأمر الفروق الجندرية في مهنة التمريض. وأكثر من الذكور دخول هذه المهنة ، قد تغير بشكل ملحوظ هذه الأدوار. ويجوز للمكافأة من الصفات الذكورية بين الممرضات العالي والمرأة لا تزال لإحراز تقدم في قوة العمل. وبالتالي ، ينبغي أن الجيل الجديد من الممرضات وضع استراتيجيات لإدارة مسألة النوع الاجتماعي ذات الصلة التي انتزعت من فهم ثقافتهم. 


